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Geschlechts-Krankheiten. 
Therapie. 
Wechselmann.  I Jber  Vere in faehung der  Teehn ik  der  
in t ravenSsen In jekt lonen  yon Arzne i -  spez ie l l  Sa lvarsan-  
15sungen durch  e inen  k le inen ,  automat i seh  w i rkenden 
Kuge lvent i lapparat .  D~sch. me& Woch. Nr. 11. 1911. 
Um die Schre ibersche  Teehnik zu vereinfachen, konstruierte 
W e eh s e lman n einen automatlschen Kugelventilapparat, der die Aus- 
ffihrung intravenSser Injektionen ohne Assistenz ermSglicht. DerApparat 
besteht aus einem Glasrohr, in das zwei konische Ventile eingesehliffen 
sind, welehe dutch zwei verschieden groi3e Nickelkugeln versehlossen 
sind. Eine Abzweigung fiber dem untereu u fiihrt zur Spritze, eine 
zweite fiber dem oberen Ventil zur •adel; sie sind dureh kurze Gummi- 
sehliiuche mit dera Kugelventilapparat verbunden. Man ffillt dureh An- 
saugen mit der Spritze den Apparat mit KoehsalzlSsung, spritzt die Luft- 
blasen aus und senkt das Glasrohr in das Glasgefii~, worin sieh die L6sung 
befindet. Ein Freilegen der Vene hat Verf. bei 500 Injektionen ie nStlg 
gehabt. Max J o s e p h {Berlin). 
1Riel~ner. Die Ursaehe  ffir d ie  g i f t ige  Wi rkung saurer  
Sa lvarsan lSsungen.  Dtseh. reed. Woeh. Nr. 11. 1911. 
Die Versuche, welehe Mie l ]ner  bei an Maul- und Klauenseuehe 
erkrankten Rindern mit Salvarsan maehte, ergaben, daI] ffir eiue giflige 
Wirkung des Mittels allein seine ausfiillende Eigenschaft in saurer L5sung 
anzusehuldigen sei. Eine ausreichende Alkalisierung ist geboten. 1 g 8al- 
varsan braueht zur Neutralisierung 4'4 cr  Normalnatronlauge. Indikator 
ist Phenolphthalein. Der entstehende dichte Niederschlag kann erst im 
[TberschuI3 yon Natronlauge wieder gelSst werden, wozu noch etwa 6 ccza  
erforderlich sind. Die LSsung wird hergestellt~ indem man 1 g Salvarsan 
durch Schfitteln mit 20 ecru  Salvarsan 15st und dazu 10 ccm Normal- 
natronlauge ffigt. 10 g Sal~arsan in 300 ecn~ dieser Flfissigkeit intravenSs 
appliziert, wurde yon den Tieren gut veriragem 
Max Joseph (Berlin). 
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Schober,  P. Zur  Techn ik  der  Sa lvarsan in jekt ionen .  
Dtseh. reed. Woeh. Nr. 11. 1911. 
Die yon Sehober  als zweckmAl~ig erprobte Teehnik ist etwa fol- 
gende: Bei intramuskulArer Injektion: Man bringt in den E r I e n m e y e r- 
schen Kolben 20 corn physiologiseher KoehsalzlSsung und das Salvarsan- 
pulver, giel~t verdiinnte Natronlauge hiuzu, taueht einen ausgegl~ih~en 
Platindraht in die Flfissigkeit und kontrolllert, indem man mit diesem 
Laekmus- oder Phenolphthaleinpapier beriihrt, die Reaktion. Mit einer 
mit Glasspri~ze versehenen Kan~ile saugt man den Inhal~ direkt aus der 
Retorte und injiziert. Zur intravenSsen I jektion gebra~cht Verf. eine 
300 con: enthaltende Glasflasche, deren dem Hals entgegengesetzter Pol 
zu einer mit olivenf6rmiger Verdickung endenden ()ffnung ausgezogen 
ist. Die Flasche ist oben durch einen Kautsehukpfropfen geschlossen, 
dureh den eine GlasrSbre geht. Ein dureh Quetschhaha geschlossener 
Gummisehlaueh ist an der unteren 0ffnung fiber die Olive gestfilpt. Das 
andere Ende des Schlauches ist fiber detl Zylinder einer gl~sernen 
Pravazspritze mit abgefeiltem hinteren Rande gestfilpt. Ausffihrlieheres 
fiber die Zubereitung yon LSsungen und Anwendungsteehnik der Appa- 
rate gibt die Arbeit selbst an der Hand mehrerer Illustrationen. 
Max Joseph (Berlin). 
Herxhe imer ,  K. nnd A l tmamt,  Karl. 0bet  e ine  Reakt ion  
tuberku lSser  P rozesse  naeh Sa lvarsan in jekt ion .  Dtsch. reed. 
Woeh. Nr. 10. 1911. 
In neun FAllen yon Tuberkulose der tiaut, Lungen und Drfisen 
beobachteten Herxhe imer  und A l tmann naeh Salvarsaninjektion 
Herdreaktionen. Dieselben bestanden beim Lupus in einer binnen 
24 Stunden zurfickgehenden RStung, Sehwellung, Hitze- und Sehmerz- 
empfindung, bei Lungentuberkulose in erneutem Aufltackern, bei Driisen- 
erkrankung in Einsehmelzung des tuberkulSsen Gewebes. -Wenn aueh in 
diesen F~llen ein heilender EinfluI~ des Salvarsan oeh nieht zu bemerken 
war, so erscheint es immerhin nicht ausgesehlossen, einmal dureh die 
weitere u und Verwertung der reaktiven Wirkung therapeutisehe 
Vorteile zu erlangen. Max J o s e p h (Berlin). 
Bettmann. Uber  kutane  F r i ih rez id ive  der  Syph i l i~  
naeh Sa lvarsanbehand lung .  Dtseh. reed. Woeh. Nr. 10. 1911. 
Die meisteu Hautrezidive, welche B e t t m a n n bereits 2--6 Wochen 
nach der Salvarsaninjektion beobaehtet% trateu naeh den seither wieder 
verlassenen intramuskul~iren und sttbkutanen Methoden auf, einigemale 
aber aueh nach intravenSsen Injektionen. Diese Rezidive bestanden 
manehmal in groBen Papeln oder Psoriasis syphilitiea, selten nur in 
Roseola und lokalisierten sieh merkwfirdigerweise an den ExtremitAten 
oder in der N~he des Prim~raffektes, wAhrend die ersten SekundArsym- 
ptome sonst gewShnlieh am Rumpfe erseheinen. Der Verlauf war eigen- 
tiimlich hartniickig. Max J o s e p h (Berlin). 
Joannid~s,  N. Z. Zur  Behand lung  der  Syph i l i s  mi t  Sal-  
varsan .  Dtsch. med. Woeh. Nr. 8. 1911. 
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Bei 58 Syphilisf~illen versehiedener Stadien beobachtete J o a n n i d ~ s 
nach Salvarsaninjektionen gute Resultate~ besonders bei tertiiiren und 
inalignen Formen. Die Heilwirkung ersehien griindlicher und dauerhafter 
als bei Queeksilber~ auch war die Uberempfindlicbkeit n eht za bemerken, 
welehe oft bei Queeksilberkuren auftritt. Int0xikationen oder andere 
seh~dliehe Nebenerseheinungen si d ausgesehlossen~ wenn man mit der 
nStigen Vorsieht und Sorgfalt verf~hrt. Eigentiimlieh war die Klage 
yon Patienten, welebe an gesehwollenen Drfisen litten, fiber steehende 
Schmerzen in der Gegend dieser Drfisen etwa 94 Stunden naeh dec Ein- 
spritzung. Wiihrend dieses z~adelstichgefiihls, das bald voriiberging, ver- 
kleinerten sieh die Drfisen sehnell und vielleicht war diese subjektive 
Empfindung eln Zeichen yon der raseh erfolgenden Zerst5rung der in 
den Drfisen aufgespeieherten Spiroehaeten. Max Jo  s e ph (Berlin). 
Stapler ,  D. A. Zur  Techn ik  der  in t ravenSsen In jekt ion  
des Sa lvarsan .  Dtsch. reed. Woch. Nr. 12. 1911. 
Zur bequemeren and sieheren Ausfiihrang intravenSser Injektionen 
konstruierte S tap ler  folgenden Apparat~ dessen Anwendungsweise in
der Arbeit ausffihrlieh beschrieben ist: Eine abgebrochene Platinhohl- 
nadel yon etwa 21/2 cm wurde fiber dem Bunsenbrenner so in eine eng- 
kalibrige~ dickwandige GlasrShre ingesehmolzen, dab 11/2 cm herausragten. 
Die GlasrShre wurde fiber dem Brenner ausgezogen~ das ausgezogene 
Ende zugesehmolzen, ach Erkalten das zugeschmolzene Ende aufgefeilt~ 
die •adel 1 cm tier in die feine ()fihung gesteekt~ fiber der Flamme das 
Glas um die Nadel festgesehmolzen~ die so armierten 6--8 r langen Glas. 
rShrehen mit dem Kautschuksehlaueh verbunden. Als Gefii~ diente e ine  
Flasche mit unterer Ausfla~Sffnung. Im Hals Und in der Ausflul~Sffnung sind 
durchloehte Kautsehukst5psel~ im oberen eine kurze Glasr5hre, ira unteren 
ein naeh unten gebogenes GlasrShrchen und daran der Kautsehuksehlaueh 
angebracht. Ira Verlaufe des Sehlauehes i t noeh ein GIasr5hrchen ein- 
gesetzt~ um beim Einlaufen der letzten Flfissigkeit einen Lufteintritt in 
die Vene zu verhindern. Die Flasehe wurde mit Flul~s~iure graduiert. 
Max Joseph (Berlin). 
v. l~Iarsehalko, Thomas. In we lcher  Konzent ra t ion  so l len  
w i r  d ie  C INa-L5sung in unseren  in t ravenSsen Sa lvarsan-  
in jek t ionen  benutzen?  Dtsch. reed. Woeh..Nr. 12. 1911. 
Die starken allgemeinen Besehwerden und Temperatursteigerungen 
naeh intraven5sen Salvarsaninjektionen sehrieb Mars  c ha lk  o dem Urn- 
stand zu~ da[~ die 0"9~ physiologisehe C1Na.LSsung dureh das bei der 
LSsung des Mittels resp. Zusatz yon 51atronlauge ntstandene C1Na in 
eine hypertonisehe LSsang verwandelt wird. Er verdfinnte demzufolge 
die LSsung und benatzte start 0"9 nur 0'6% bis 0"4~ CINa-LSsung 
zur Herstellung der Injektionsflfissigkeit. 5~aeh Anwendung dieser Methode 
kam es bei keinem der 40 Patienten zu erhebliehen allgemeinen StSrungen, 
bei 8 war keine, bei 22 nur ganz geringe Temperatursteigerang, 6 Pat. 
fieberten bis 89 ~ 4 bis 39'3 ~ keiner darfiber. Bei jenen letzten 10 Pat. 
lag einmal ein Influenzaanfall, 3real ma|igne Lues vor, 6real eine frische~ 
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nooh unbehandelte prim~ire und sekund~re Lues, bei weleher der massen- 
hafte Spiroehaetenzerfall das Fieber erkl~rlieh machte. 
Max J o s e p h (Berlin). 
Rissom. (Mainz.) Die Behand lung  der  Syph i l i s  mi t  SaN 
varsan .  Med. K1. Nr. 11. 
R i ssom teilt seine Erfahrungea fiber Salvarsan mit, die er an 
den versehiedensten Formen der Lues gewonnen hat. Er faBt seine Be- 
obachtungen darin zusammen, dab er sagt: Das neue Mit~el sei ein wirk- 
sames Heilmittel besonders bei der Bek~mpfung der malignen Lues, ferner 
bei jungen Prim~raffekteu, die Einffihrung esch~he am besten intraven6s 
in Dosen yon 0"4--0"5 g, daran ansehliel~end eine Hg-Kur. 
Ludwig Z weig (Dortmund). 
Lenzmann. Zur  Methode  der An wendung des Sa lvar -  
sans  in der  ~rz t l i chen  Prax is .  Med. K1. i%. 6. 
Lenzmann,  der auf dem Standpunk~ steht, dab das Salvarsan 
dana am besten wirke, wenn man mehreremale kleine Dosen (0"2 g) des 
Mittels dem K6rper einverleibe, hat an Stelle der sehwerer auszuffih- 
renden intravenSsen Injektion die subkutane Injektion vorgeschlagen u d 
angewandt. Er infundiert an mehreren Tagen (3--4real) 0'2 g in einer l~ 
LSsung, die yon ihm als hSchste zulfissige Einzeldosis angesehen wird, so dab 
jedesmal 900 ccm der LSsung dem KSrper einverleibt werdeu. Der fiir 
die lnfusionsstelle zu w~ihlende Hautbezirk (Sehulterbl~tter, Bauch) wird 
mit Chor~thyl oder Novokain aniisthesiert. Einige Zeit naeh der Infusion 
tritt Brennen auf, das jedoch naeh einigen Stunden verschwiadet. Die 
Fl~issigkeit wird in einer 1/4 Stunde resorbiert, ~o dab yon einem Infiltrat 
nichts zu bemerkea ist. Zu bemerken w~ire noch, dal~ nach der Infusion 
die infundierte Stelle massiert wird. Die Wirkung ist nach Lenzmann 
~hnlieh der iatraven5sen I jektion. Ludwig Z w e ig (Dortmund). 
Schamberg, Jay Frank und Ginsburg, Nate. T h e t h e r a p e u t i c 
Resu l ts  f rom the use of D ioxyd iamidoarsenobenzo l  in 
twenty -one  cases of Syph i l i s .  University of Pensylvania medical 
bulletin. Vol. XXIII. Nr. 1L 
Unter obiger (Jberschrift ver5ffentlichen die beiden amerikanisehen 
Autoren ihre Erfahrangen mit dem Ehr l ie  hschea Arsenobenzol, nach- 
dem sic zuerst eine systematisehe Erl~uterung fiber die Eigenschaften 
und knwendung des Mittels geben. Bez•glich der Toxizit~t sagen sic, 
dal~ das Mittel zwar nieht vollkommen harmlos ist, dab jedoch die be- 
sehriebenen Komplikationen i folge fehlerhafter Anwenduug entstanden 
sein kSnnen. Die Ausscheidung gesohieht am schnellsten nach der intra- 
venSsen Injektiou; bei der intramuskul~ren u d subkutanen Methode 
verhielt sie sich aualog den unl5slichen Quecksilberpr~paraten. 
Die bestc Art der Einverleibung ist die intravenSse; doch mul~ 
man zwei Injektionen kurz nacheinander maehen oder der intravenSsen 
eiae subkutane ansehliel~en. Die naehfo]genden Erscheinungen sind Fieber~ 
Erbrechen; sonst ist die Methode fast schmerzlos. 
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Die intramuskul~re und die subkutane lnjektion macht man mit 
der neutralen oder klaren alkalisehen LSsung; letztere ist wenig sehmerz- 
haft. In letzfer Zeit nimm~ man auch die Suspension des Mittels in 
sterilem (}l. 
Wenn auch die Therapia sterilisans magna noch nieht erreieht 
worden ist, so sind die Resultate doeh wunderbar and die Zukunft mull 
lehren, ob es mit Hilfe des Arsenobenzols gelingen wird, die Syphilis 
zu heilen. 
Will man alas neue Mittel nieht in jedem Fall anwenden, so soll 
man es doeh immer dana gebrauchen, wo die bisherige Behandlung ver- 
sagt bat. 
Nicht anwenden soll man ,606" bei Erkrankungen des Herzens, 
der GeffiSe, des Nervensystems, Arteriosklerose; vor allem bei Neuritis 
optica des Gehirns - -  d. h. bei lange bestehender Paralyse and Tabes - -  
auSerdem nieht bei Nephritis and bei aniimisehen and kaehektisehen 
Individuen, wenn die Aniimie und Kaehexie nieht eine Folge der Sy- 
philis ist. 
Den Ein~tul~ der Arsenobenzolbehandlung auf die W a s s e r m a n n- 
sehe aeaktion geben die einzelnea Autoren versehieden an. Die Reaktion 
wurde negativ 
nach Hoppe und Schre iber  in 84"6% yon 150 in 50 Tagen 
, Wechse lmann ~ 153 F/~llen , 268 , 35 
, Ne isser  ,: 440/0 , 20-.30 , 
, G~ronne , 600/0 
Naeh Lesser  wurden yon 300 Fallen mehr als die ttalfte negativ 
in 32 Tagen, d. h. bet den M/innern, w~hrend nut wenige Frauen r 
negatives Resultat ergaben. 
Betreffs der Dosierung herrsehen och Meinungsverschiedenheiten. 
Im allgemeinen gib~ man nieht fiber 0"6 g bei der intramuskuliiren u d 
nicht fiber 0"4 g bet der intravenSsen I jektion. 
Die Autoren ffihren dann die ausffihrliehen Beriehte fiber 21 F/ille an, 
yon denen sie 8 subkutan und 13 intraven5s behandelten. Ihre Erfah- 
rungen gleiehen denen anderer; aueh sie betonen die Uberlegenheit der 
intravenSsen I jektion vet allen anderen Methoden and weisen darauf 
bin, daft die Injektionsfliissigkeit durchaus klar sein moB. 
Anschliel~end an obige Ausffihrungen gibt Ryan einen Berieht 
fiber die Ausseheldung des Arsens bet zwei mit Salvarsan behandelten 
Patienten. Ludwig Z w e i g (Dortmund). 
Porte Fr. Unsere  Er fahrungen mi t  Sa lvarsan  bet der 
Behand lung  dec Syph i l i s .  Med. Kl. Nr. 12. 
Auf der GSttinger medizinisehen Klinik wurden zuers$ die Injek- 
tionen nach Weehse lm ann vorgenommen~ doeh wegen der grol3en 
SehmerzhaJtigkeit und der nacbfolgenden Infil~ratbildung wird auch dor~ 
fast jetzt nor die intravenSse Methode gefibt. Einigemale hatten sie dort 
leichte Thrombenbildung. Die Sehlu$folgerangen, die Por t  aus seinen 
Erfahrungen zieht, stimmen im allgemeinen mi$ denen anderer fiberei~, 
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nar halt er die jetzt haufiger zur Beobachtung gelangenden Erschei~ungen 
an den Hirnnerven nicht fiir toxische Sehadigungen durch die Endo- 
toxine der Lues bedingt, sondern faint sic ale dareh das Salvarsan ver- 
ursacht auf. Ludwig Zweig  (Dortmund). 
Er lendsson.  Syph i l i s  mi t  in t ravenSser  Sa lvarsan in jek -  
t ion  behande l t .  Ugeskrift for Lager. 1911. Nr. 11. p. 370--372. 
Kasuistisehe Mitteilung fiber einen Fall von sekundarer Syphilis, 
mit 60 cg Salvarsan behandelt. SchSne symptomatisehe Wirkung. 
Harald B o a s (Kopenhagen). 
Jensen,  C.E. Sa lvarsan .  Ugeskrift ibr Lager. 1911. i~r. 10. 
p. 338--343. 
Ubersichtsartikel. Harald B o a s (Kopenhagen). 
Leredde. Ind ikat ionen  des Arsenobenzo ls  in  der  Sy- 
ph i l i s therap ie .  Journ. d. m~d. de Paris. 1911. Nr. 6. 
L e r e d d e glaubt, dab fiir ,606 ~ bestimmte Indikationen aufgestell~ 
werden kSnnen, 1, die gegen Hg rebellisehen ~yphilide wie rezidivierende 
Plaques, die depapillierenden u d sklerosierenden Manifestationen sowie 
die Leukoplakie an der Zunge, maligne Lues und rezeate Tabes, 9. In- 
toleranz gegen Hg, 3. lebenbedrohende Erseheinungen besonders der 
S. nervosa, aueh oeularis, laryngea etc., jedoch sind hier wegen entziind- 
lieher Lokalreaktion ur sehwaehe Dosen angezeigt. 
Felix M fin e h h e i m e r (Wiesbaden). 
Magdelaine, L. Apropos  ,606". Journal d. m6d. de Paris. 
1911. Nr. 8. 
Magde la ine  will niehts gegen ,606" sagen, bitter aber fiber dem 
Neuen nieht das gute Alte zu vergessen~ nieht den Nutzen yon Hg zu 
nntersehatzen. Manchen Erscheinungen der Syphilis gegenfiber versagen 
r.war sons~ bew~hrte Hg-Praparate, aber mit anderen kommt man dann 
zum Ziele. So hat er in 2 F~llen yon sehwerer Augenlues, bei denen 
Kalomelinjektionen resp. Sehmierkur nieht geholfea batten, sehnelle Hei- 
iung darch Quecksilberzyaniir e zielt. Er konnte davon in dem einen 
Falle (Iritis spee.) tagliehe Injektionen k 0'1 geben, obgleieh yon der 
Sehmierkur Stomatitis bestand. Naeh 15 Tagen war die Iritis ganz und 
sogar die Stomatitis fast geheilt. Magde la ine  empfiehlt sehr das yon 
Augenarzten viel gebrauehte Queeksilberzyanfir zu intramuskularen u d 
bei dringenden F~illen zu intravenSsen Einspritzungen. 
Felix Mf inehhe imer  (Wiesbaden). 
Sack, N. E in  Fa l l  yon Laryng i t i s  gummosa,  mi t  ,,606 ~ 
b e h an d e ! t. M:onatsschr. s Ohrenheilk. u. Lar.-Rhinologie. XLV. Jahrg. 
Heft I. 
I~aeh Injektion yon 0"2 g des Praparats intraskapular naeh der 
B 1 a s ehko sehen Vorschrif! schwanden die subjektiven und objektiven 
Erscheinungen rasch bei einer Gewichtszunahme yon & kg in 30 Tagen. 
An der Injektiousstelle bildete sich ein bedeutendes, chmerzhaftes In- 
filtrat, das nut langsam zurfickging. Wilhelm Ba lban  (Wien). 
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Beck, O. 3 Demonst ra t ionen  in der  6s ter r .  o to log .  Ge- 
e 11 s c h a f t. Monatsschr. f 0hrenheilk. u. Lar.-Rhinologir XLV. Jahr g 
Heft 2. 
L Isollerte vor!ibergehende Aussehaltung~ des Vestibularnerven 
(2 F~lle) naeh in~ramuskul~rer and intraven6ser Injektion yon Salvarsan. 
Der erste Fall betraf eine Patientin, bei der 14 Tage nach einer 
intramuskuliiren Salvarsaninjektion Sehw~adelanf/ille und deutlicher vesti- 
bul~ire~. Nystagmus nach links, naeh weiteren 2 Woehen heftige Attaeken 
yon Drehschwindel auftratem Die Untersuehung ergab Unerregbarkeit der 
Vestibularnerven rechts bei normaler HSrseh~rfe und starkem links ge- 
riehtetem Nystagmas. Naeh 14 Tagen schwanden die Be~ehwerden v611ig. 
Die zwe~e Pa~ien~in~ ein lOj. Kimt, ze~g~e d~e yon V. Urbantse /~i tseh  
and Ehr l i ch  als ,Herxhe imersehe  Reaktion im Oktavusgebiete ~ ge-. 
deuteten Erseheinungen, indem sechs Stunden naeh der intravenSsen 
Salvarsaninjektion heftiger Sehwindel und Brechreiz auftraten ; otologisch 
bestand eine isolierte Ausschaltung der Vestibularnerveu iner Seite. Am 
folgenden Tage wieder v61!iges Woh]befinden. 
II. Hochgradige SchwerhSrigkeit bei Erblue~, clutch Salvarsan 
wesentlieh gebessert. 
Bei der llj~hr. Patientin besserte sieh im Laufe yon 14 Tagen 
nach intravenSser Sa]varsaninjektion das HSrvermSgen auf der linken 
Seite yon 20 era f/ir laute Konversationssprache auf 1 m Konversatioas- 
sprache, w~hrend am revhten v611ig tauben Ohre keine Anderang erzielt 
wurde, 
IIL Beiderseitlge Aussehaltung des Vestibularapparates, rechts 
Taubheit, links hoehgradige SehwerhSrigkeit naeh Salvarsan. 
Bei einem Patienten traten 5 Wochen naeh Salvarsaninjektion 
SehwerhSrigkeit am reehten Ohre, Schwiadel and GleichgewiehtsstSrungen 
auf, 21/2 Monate sp~iter ein heftiger Sehwindelanfall verbunden mit Breeh- 
reiz and SehwerhSrigkeit am linken Ohre. Die Untersuchung ergab Un- 
erregbarkei~ beicter Vestibularapparate ffir kalor~sebe und Drehreize uncl 
~spentanen Nysfagmus yon vestibul~rem Charakter naeh rechts; der Gang 
war unsicher and breitspurig; das reehte 0hr war taub~ links normaler 
Befund; 2 Woehen sparer apide Abnahme des GehSres links. Wasser -  
mann war stets negativ. Beek glaubt in .~_nbetracht des konstant nega- 
riven Wassermann sowie der langen Dauer zw[sehen Injektion and 
Auftreten der sehweren Erscheinungen, da$ weder die Syphilis noch die 
Saivarsaninjektion die Seh~digungen veranla0te and daft es sieh vielleieht 
um einen intrakraniellen ProzeB handle, obwohl tier negative l~erven- 
befund aueh dagegen sprieht. 
D iskuss ion :  F rey  warnt darer, Erseheinungen im inneren 0hre 
im Fri~hstadium der Lues als toxisehe Seh~digungen dureh Salvarsan 
aufzufassen. 
A lexander  ~s~ tier Aasleh~ da$ clef Uznstand, daL} er in 8 his 
7 Jahren der Beobachtung nicht so vieIe F/tHe yon luetischen Labyrinth- 
erkrankungen im Frfihstadium der Laes sah, wie im Verlaufe yon 
Arch. f. Dermat. u. Syph. Bd. CX, 36 
5(~2 Bericht fiber die Leist. auf dem Geb. der Gesehtechtskrankh. 
4 Monaten unter Arsenobenzolbehandlung, wohl daffir spreche, da~ das 
Arsenobenzol ~tio|ogisch in Betracht komme. 
F rey  meint~ dal~ frfiher viele F~lle yon Lues der Diagnose nt- 
gingen~ weil vor mehreren Jabren die Was s e r m a n n sche Reaktion noch 
nicht so gefestigt war. 
Beck betont nochmals die groBe Schwierigkeit der Beurteilung, 
ob elne Sch~digung des Kochlear- and Vestibu|arapparates d rLues oder 
dem Salvarsan zuzuschreiben sei sewie die Notwendigkeit weiterer exakter 
Beobachtungen. Wilhelm B a t b a n (Wien). 
Bokai, J~nos. Die Wi rkung de~ Sa lvarsans  be i  Lues im 
K indesa l te r .  Orvosi hetilap. H. 9. Nr. 12. 
In 26 F~tlen wurde die Wirkung des Salvarsans beobachtet un~ 
nach seiner Erfahrung glaubt Bokai ,  dal~ das Salvarsan die Symptome 
der Lues sowohl im S~uglingsalter als im Kindesalter viel rascher zum 
Verschwinden bringt als das Queeksilber. Die F~ille warden monatelang 
beobachtet und bisher sah Boka i  blol~ drei Rezidiven. 
Alfred Roth (Budapest). 
Spatz, Elek. Uber  die in t ravenSse  Anwendung des Sal-  
varsans .  Gyogys 1911. 12. 
Das Salvarsan wurde in 140 F~illen intravenSs angewendet. Zur 
Injektion wurde der Weint raudsche  Irrigator bentitzt. Als Neben- 
erscheinungen zeigten sich Arsenintoxikationen seitens des Magens und 
Darmkanals. In vielen F~llen wurde naeh der Injektion Sehiittelfrost und 
hohes Fieber beobachtet. 
Da nach den Injektlonen an der Stelle der Injektion gar keine 
Schmerzen vorhanden sind and aueh keine Nekrosen, Infiltrate entstehen~ 
glaubt Spatz  die intravenSsen Injektionen den intramuskuliiren u d sub- 
kutanen Injektionen vorzuziehen. Alfred R oth (Budapest). 
Tryb. Zur  Umfrage  f iber die Massage unmi t te lbar  nach  
In jek t ion  des Arsenobenzo ls .  Wiener medizin. Woehenscbrift. 
1911. l~r. 5. 
Der Autor berichtet, dal~ an der Klinik Unnas  gleich nach der 
Injektion eine leichte Massage vorgenommen wurde, am Abend desselbea 
Tages Wiederholung. Die Massagen werden leicht und riieksichtsvoll aus- 
gefiihrt, eventuell dureh warme Umsehl~ge unterstiitzt. 
Viktor B a n d 1 e r (Prag). 
